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TUKI- JA LIIKUNTAELINTERVEYS NÄKYVÄKSI HYVINVOINTIKERTOMUKSEEN
Kuntalaisten hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen ovat parhaimmillaan kiinteä osa kuntastrate-
giaa sekä talouden ja toiminnan suunnittelua. Siihen tarvitaan tietoon pohjautuvaa päätöksentekoa. 
Tässä työssä hyvinvointikertomus toimii tärkeänä johtamisen välineenä. Hyvinvointikertomuksessa 
tulee huomioida myös tuki- ja liikuntaelimistön (TULE) terveys.
 
KUNTALAISTEN TUKI- JA LIIKUNTAELINTERVEYTEEN PANOSTAMALLA KUNTA 
SATSAA MYÖS OMAAN ELINVOIMAANSA 
 TULE-ongelmat vaivaavat kaiken ikäisiä ja ovat eniten toimintakykyä haittaava sairausryhmä. Ne 
ovat työikäisillä mielenterveysongelmien ohella suurin työkyvyttömyyden aiheuttaja. TULE-ongel-
mien riski kasvaa iän myötä. Ennaltaehkäisyyn kannattaa panostaa lapsuudesta lähtien, sillä se 
on aina halvempaa kuin jälkeenpäin tehty korjaava hoito.
 Toimintakykyinen kuntalainen on myös osallistuva ja tuottava kuntalainen. Kunnan hyvinvoin-
tikertomus toimiikin parhaimmillaan kunnan elinvoiman kuvaajana ja uusien asukkaiden 
houkuttimena.
 
TUKI- JA LIIKUNTAELINTERVEYDEN EDISTÄMISEN INDIKAATTORIT 
HYVINVOINTIKERTOMUKSESSA
 Kunta voi vaikuttaa kuntalaisten TULE-terveyteen monissa palveluissaan, kuten koulutuksessa 
ja varhaiskasvatuksessa, liikunta-, ruoka- ja kulttuuripalveluissa, kaavoituksessa, ympäristö-
suunnittelussa sekä liikennejärjestelyissä.
 Tarvitaan ympäristö, joka mahdollistaa TULE-terveyttä edistävät valinnat kaikille väestöryh-
mille. Kaikilla tulee olla pääsy palveluihin, liikuntapaikkoihin ja luontoon sekä osallisuuden 
kokemukseen. 
 Hyvinvointikertomuksessa TULE-terveyttä eri ikäryhmissä voidaan arvioida lukuisin eri indi-
kaattorein. 









Indikaattoreilla voidaan arvioida esimerkiksi
  elintapoja (kuten liikunnan harrastamista, ravitsemustottumuksia ja ylipainoisuutta)
  elämänlaatua (koettu terveydentila)
  toimintakykyä (työkykyä ja suorituskykyä kuvaavat indeksit)
  sairastavuutta (ikävakioitu tuki- ja liikuntaelinsairausindeksi, selkä- tai  
  nivelongelmaisten osuutta kuvaava indeksi)
  tapaturmien esiintyvyyttä (ikävakioitu tapaturmaindeksi, kaatumista ja putoamista  
  mittaavat indeksit, lonkkamurtumien esiintyvyyttä arvioivat indeksit)
TUKI- JA LIIKUNTAELINTERVEYS NÄKYY KUOPION 
HYVINVOINTIKERTOMUKSESSA
Kuopion laajassa hyvinvointikertomuksessa on otettu tuki- ja liikuntaelinterveys hyvin huo-
mioon kaikissa ikäryhmissä. 
 Lasten ja nuorten kohdalla on arvioitu kattavasti mm. hengästyttävän liikunnan  
 harrastamista, ravitsemustottumuksia ja ylipainoisuutta. 
 Työikäisiltä on arvioitu mm. tuki- ja liikuntaelinten sekä sidekudosten sairauksien  
 vuoksi työkyvyttömyyseläkettä saavien määrää, työkykyä, liikunnan harrastamista ja  
 suorituskykyä sekä ylipainoisuutta. Lisäksi on arvioitu kattavasti ravitsemustottumuksia.
 Ikäihmisten kohdalla on käytetty mm. toimintakykyä mittavaa Barthel-indeksiä, sekä  
 arvioitu kävellessä kaatuneiden osuutta. Myös kokemusta elämänlaadusta ja  
 terveydestä on arvioitu. Lisäksi on seurattu liikunnan harrastamista ja ylipainoisuutta.
JOKO TEIDÄN KUNNASSANNE…
 kouluissa on pitkät liikuntavälitunnit ja aktivoidaan oppilaita koulumatkaliikuntaan? 
 kokoontuu säännöllisesti kolmannen sektorin, esim sote-järjestöjen ja liikuntaseurojen,  
 sekä kunnan yhteinen asiantuntijaelin?
 on hyte-koordinaattori tai –suunnittelija?
 on ilmainen matalan kynnyksen liikuntaneuvonta?
 on fysioterapeutin suoravastaanotto?
 hyvinvointi- ja terveyseroja kaventavat tavoitteet löytyvät kunnan toiminta- ja talous 
 suunnitelmasta?





 Vuonna 2018 Kela korvasi 4,3 
milj. sairauspäivää tuki- ja lii-
kuntaelinsairauksien vuoksi. 
 Vuonna 2018 selkäsäryn 
vuoksi maksettiin sairaus- 
päivärahaa 36,4 milj. euroa. 
 50 000 asukkaan kunnassa 
ilmenee keskimäärin 120  
primaaria polven tekonivel-
leikkausta vuodessa. Tästä 
aiheutuu noin 1,2 milj €  
kustannukset vuosittain.
 Jos kunnan palkkaama 
ammattilainen ehkäisee 
yhden laitokseen johtavan 
lonkkamurtuman (50 000€), 
on hänen vuosipalkkansa 
katettu.
 Yli 65-vuotiaiden kaatumiset 
aiheuttavat noin 47 000 sai-
raalahoitojaksoa vuosittain.
 Osteoporoottisia murtumia 
arvioidaan olevan jopa 40 000 
vuodessa. Murtuma moninker-
taistaa riskin uusille, aiempaa 
vakavammille murtumille. Lii-
kunta ehkäisee murtumia kai-
kissa ikäluokissa. (Luustoliitto)
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